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対象の哩解 情事艮Q)情報収集に観察.面接を活用できる. 2.6(0.67) 2.9(0.64) 3.2(0.54)
②適切な情報源(患者.家族.医療従事者.記録頬)を活 ･2.7(0.59) 2.8(0.68) 3.1(0.56)
(卦患者の行動や態度.表情.言葉に関心を向けちを受け入れることができる. その気持 2.7(0.63)二3.0(0.65) 3.4(0.64)
(参表現された内容を正確に聴き取ることができる 2.5(0.59) 2.6(0.61)3.0(0.54)
(9患者の生理的ニードの情報を収集できる. .2.4(0.61)2ー6(0.59)2.9(0.58)
⑥患者の心理.社会的ニードの情報を収集できる. 2.3(0.58) 2.5(0.67) 2.9(0.58)
⑦患者の基本的ニードに影響する因子がわかる. 2 59 5 71 29 61
日質坐揺撹琵計票 (9収集した情報から患者のニードの充足度を捉え要性を考えることができる. 援助の必 2.5(0.54) ?.7(0.72) 3.2(0.75)
⑬対象の状態を考慮した援助方法を計画できる 2.3(0.59) 2.7(0.65) 3.0(0.71)
援実助技.術の施 ⑪援助計画に基づいて,日常生活援助が実施できる.- 7 60 29 1 3 60
⑫対象に対して安全で自立を促す援助が実施できる. 2.6(0.63)-2.7(0.76)3.1(0.53)
⑬対象の反応を確認しながら実施できる. 2.7(0.53) 2.9(0.66) 3.3(0.61)
⑳コミュニケー ションの場と雰囲気づくりができる. 2.6(0.75) 3.0(0.72) 33(0.64)
た に､ る車 の について喜､ で 2.5(0.67)2.8(0.71)13.1(0.60)
助の技節.評~価 L CLAL･ る . -
⑬自己評価や他者評価を次の計画や実践に生かすことができ 2.8(0.67) 2.7(0.67)■3.2(0.72)
る .
記⑰実施内容.実施 中 の 観 察 事 項 及 び患者 の 反 応 を記録 .報 2.6(0.63) 2.6(0.64) 3.0(0.65)録 告できる.
戟 ⑬コミュニケーション過程をプロセスレコー ドに記録し, 自己 2.3(0.57) 2.7,(0.59) 3.1(0.54)』ヒ⊂コ ･認識を深める.
忠琴姿輿 が重要であることがわかる.
⑳カン77レシスのテ-マにそって,建設的な発言ができる. 2.2(0.58)2.6(0.67)_~31(0.48)
㊨他者の意見や助言を受け入れ,自分の意見も述べられる∴ 2.5(0.72) 2.6(0.73) 33(0.59)
⑳実習計画について自己の考えを説明し.指導者 .教員の 2.6(0.64) 2.6(0.75) 3.2(0.70)-意見を取り入れ調 できる.
⑳疑問点については,文献や人的資源を活用して自発的に学 2.7(0.70)2.6(0.69)3.0(0.63)
早 習できる.⑳服装,言糞通い,礼節をわきまえている. 3.2(0.71) 3`.2(0.73) 3.6(0.60)
自評 ⑳基礎看護実習Ⅱに対して,自己の学習目標を立て実習終 2.9(0.56) 2.9(0.71)3.2(0.53)
のを了解しなければならない.それは,単に
患者の行動を,それを個々別々に看護上の問
題とするのではなく.患者の体験しつつある
全体を構成する要素として捉え,それらの相
互間の意味の連関を考えて,看護援助 しなけ
ればならない｣ということであった.
学習者の問題提起は,まさしくこの ｢臨床
の知｣の獲得の過程における蹴さの表出であ
ると考える.つまり,これらの問題や贋さを
解決していくためにも教授者は,｢体験学習｣
の方法論を再吟味する必要があるように思う.
教授者の課題として,対象の存在を意識的
に捉えることができるような ｢体験学習｣を
創造することと.｢経験の意味｣を探化させ
るような教育方法を考えなければならないこ
とが明らかになった.
まとめに代えて
オレム理論に依拠 しながら,看護基礎教育
における基礎看護技術において,｢看護エー
ジェンシー｣を身につけるための教授 ･学習
過程の構造化ということを主題に取り組んだ
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過程で明らかになったことを要約する.
･1.学習過程の構造化では,学習者は,請
義や演習という一定の系統的な学習課題が提
示されると,それを規則的,系統的に学習し
ていく ｢知識獲得型｣の学習方法では,比較
的習得Lやすいのに対して,実習は,予め課
題が構造化されておらず,自らが経験的に学
習し,学習したものを自分で構造化していく
という ｢体験重視型｣の学習方法では,蹟さ
を生じやすい.教員 ･指導者はこの点を踏ま
え,学習者に対して適切な教育実践を行うよ
うにこころがけたい.
2.1.で述べたように,実習は,予め課
題が構造化されておらず,自らが経験的に学
習していく中で,学習したものを自分で構造
化していくという ｢体験重視型｣の学習方法
である.このため,学習者は,自分で構造化
したものを,他者に表現していく能力が要求
される.この表現能力こそ.看護実践能力で
あり,まさしく{オレムの ｢看護エージェン
シ ｣ーの構成要素としての8つの事柄である
と再認識できた.
従って,学習者が ｢看護エージェンシー｣
を身につけられるような教育方法を今後も研
究開発していく必要があると考える.`
3.実習評価は実習指導のしめくくりだけ
ではなく,学習者が望ましく成長していく過
程そのものである.学習者が成長していく過
程とともに実習評価は行われる.そういう意
味で実習評価は,実習指導そのものである.
実習評価は,,教授過程の成長や実習指導の
成果 (学習者の成長度,実習目標の到達度)
を客観視でき,かつ妥当性ある方法で重要な
ポイントとなる.
学習者が積極的に学び,指導者が学習者の
成長を助け,評価と指導を繰り返し,目標に
到達できた時,(変容した時),共に達成感が
味わえる.その時点で学習者に対して高い評
価ができ,また学習者から指導者に対して高
い評価が返ってくる.
反対に,学習者側に積極性がなく,指導者
の導きも十分でなく,良い結果が得られなかっ
た場合は,今後どの部分をどう指導したら望
ましく成長できるかを内省し.修正すること
が必要となる.さらに,実習評価者に求めら
れる視点としては,実習の目的･目標と照ら
し合わせ.実習の各段階において指導目標や
指導計画,評価目標を設定することであると
考える.
4.評価者に求められる資質 ･能力につい
て,鈴木 ･小林は,｢評価者の ｢看護に対す
る期待度.要求水準Jの違いによrり結果的に
評価が辛くなったり甘くなったりすることが
起きる.それは,早い時期と遅い時期によっ
ても起こるし,極端な場合,同時期の学生間
にも起きる.これを評価の ｢基準の動揺｣と
言う.さらに.評定誤差として,評定の中央
化 (段階評定が最も多く与えられがちな傾向)
や寛大化 (評定が概して甘い評定にかたよる
場合),光背効果 (halo-effect:評定が初期
の印象で左右される)などが起こる可能性が
ある｣と述べている7).
･このような見解を踏まえ.教員･指導者は
実習評価においては ｢基準の動揺｣を起こし
やすいことを念頭におき,適切な評価者とし
て成長するために,常に,自己研按を心がけ
ることが必要であると考える.
5.学習者の自己評価は.学生間によって
差異があり,過大評価や過小評価をする学生
もみられるので.必ずしも正確な評価とはい
えない.しかしながら,事前評価は,学習者
自身が実習で学ぶべき事柄を認識するために
有用であり,事後評価は,学習者が自らの実
習過程を振り返り,,自分を見つめ直す機会と
なり,自己評価と他者評価とを比較し.自己
認識をはかり,自己成長はかるための手段と
しては重要であると考える.
6.学習者ひとりひとりの成長の過程をみ
る指標としての ｢自己評価｣の有効性の検証
と,｢自己評価｣に必要な測定用具の開発と
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その活用法の工夫を今後,一層,深めていく
必要がある.
読
-5thed.｣というオレムの著書をもと
に,.筆者が訳した.
｢看護エージェンシー｣の構成要素
として8つの事柄の具体的な内容につ
+いて述べる.
･①看護操作の3つの側面 (社会的,対
人関係的,技術的)の妥当で信頼でき
-る知識とは,普遍的セルフケア要件
(生命過程,人間の構造 ･機能の統合
性の維持),発達的セルフケア.要件
(人間の発達過程,ライフサイクルの
さまざまな段階で生じる事態や出来事.
発達を阻害する出来事),健康逸脱に
対するセルフケア要件 (遺伝的･体質
的欠損や構造的･機能的逸脱,医学的
･診断と治療)に対する正しい知識を得
ることができる能力である.
②看護操作の3つの側面 (社会的,･対
一 人関係的技術的)の知的で実践的な技
能とは,セルフケア行動の遂行に適し
た認識的技能,知覚的技能,処理する
技能,コミュニケーションの技能,お
よび対人関係の技能を習得し,活用で
きる能力である.
③`持続する動機づけについて,オレム
は,特に直接的には何も触れていない.
しかし,安寧 (wel-being)の用語
解で,｢満足感 ･喜び･幸福感などの
.一経験,-ならびに深い精神的経験,自己
の理想達成への歩み:持続的な人間発
達などを含む人間の実存の意識された
状態｣と述べている.つまり,｢安寧｣
Lは ｢動機づけ｣の意味合いにちかい言
葉と解釈する.
④看護を提供する意志とは,セルフケ
アの枠内において推論することができ
る.さらにその推論に基づいて,自己
のケアについて意志決定を下し,これ
らの決定を実施することができる能力
である.
⑤目標達成に向けて異なる行動を統合
する能力とは,目標の達成に向けて,
それぞれ個別的な行動を関連づけ.整
えることができる能力である.
⑥看護操作行為における一貫性とは,
看護操作の3つの側面 (社会的,対人
関係的,技術的)を統合させながら-
.貫して実施できる能力である.
･(丑看護状況 (普段の状態または,緊急
事態)によって看護操作行為を調整す
る能力とは,行動の開始,遂行,継続
するために十分なェネルギーを制御し
たり,活用したりすることができる能
力である.
⑧看護実践状況の中で重要な専門的実
行要因としての自己を管理する能力と
は,セルフケアにとって重要な内的･
外的条件,および自己に関心をはらい,
そして適切な範囲で維持することがで
きる能力である.
註2)表1の ｢知｣の3つの構成原理は,中
村の r臨床の知とは何か｣(岩波新書)
の`pp.125-135に書かれていることを.
筆者が要約して整理したものである.
註3)LuftandLnghamの ｢自己概念の形
一成図 (Johariwindow)｣をもとに,
筆者が一部を改変した.改変した部分
は,aとC.bとdの上下を入れかえ
ている.
なお,出典は,Sundeen,S.J.etal.:
Nurse-clientinteTlaCtionlimplement-
1ngthenursingPrOCeSS2thed.,
Mosby,St.Louis,1981.
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